










A. LATAR BELAKANG MASALAH 
Epidemiologi penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) secara global pada 
populasi usia lebih dari 40 tahun diperkirakan sebesar 10-20% dengan jumlah kurang 
lebih 80 juta orang (Bhandari dan Sharma, 2012; Viet et al., 2015). Prevalensi di Asia 
tenggara diperkirakan sebesar 6,3% dengan prevalensi tertinggi di negara Vietnam 
(6,7%) sedangkan Republik Rakyat Cina (6,5%). Data prevalensi di Indonesia sebesar 
5,6% (Viet et al., 2015; Oemiati, 2013). Berdasarkan data World Health Organization 
(WHO) merupakan penyebab kematian keempat pada tahun 2010 dan diperkirakan 
menjadi penyebab kematian ketiga di dunia pada tahun 2030. Angka rawat inap PPOK 
eksaserbasi secara global di rumah sakit sebesar 726.000 dengan angka kematian 
sebesar 119.000 dan jumlah kunjungan ke unit gawat darurat rumah sakit sebesar 1,5 
juta orang pada tahun 2000 (Maclntyre dan Huang, 2008).  
Penyakit paru obstruktif kronik ditandai dengan inflamasi kronik dan merupakan 
penyakit yang dapat dicegah dan diobati, mempunyai karakteristik progresif dan 
ditandai hambatan aliran udara yang tidak sepenuhnya reversibel. Eksaserbasi PPOK 
adalah keadaan dimana inflamasi kronis yang terjadi menjadi lebih berat dibandingkan 
kondisi pada saat stabil (GOLD, 2016). Kondisi Eksaserbasi akan mengakibatkan 
perburukan gejala klinis, peningkatan risiko rawat inap, peningkatan angka kematian 
dan komplikasi sehingga akan terjadi penurunan fungsi paru dan kualitas hidup (GOLD, 
2016; Wedzicha et al., 2013). 
 Eksaserbasi PPOK akan meningkatkan inflamasi saluran napas ditandai antara 
lain dengan peningkatan mediator sitokin proinflamasi interleukin-8 (IL-8). Mediator 
inflamasi IL-8 merupakan kemoatraktan terkuat yang memicu kemotaksis netrofil dan 
jumlahnya akan meningkat pada sputum penderita PPOK terutama saat kondisi 
eksaserbasi dan terkait dengan peningkatan jumlah netrofil. Infiltrasi netrofil pada 
tempat inflamasi merupakan penanda terjadinya proses inflamasi akut (Mukaida, 2003; 








Pengobatan standar PPOK tidak menghentikan progresivitas penyakit, hal ini 
ditandai dengan angka kejadian PPOK semakin meningkat dari tahun ke tahun sehingga 
diperlukan terapi tambahan. Pemberian terapi tambahan bertujuan untuk menghambat 
progresivitas penyakit, memperbaiki kualitas hidup, dan mengurangi angka kematian. 
Penggunaan obat herbal sebagai terapi tambahan semakin meningkat pada penderita 
PPOK. Ginseng telah digunakan selama ribuan tahun sebagai pengobatan tradisional di 
Cina untuk mengobati sesak napas dan penurunan kapasitas fisik akibat penyakit kronis. 
Ginseng merupakan salah satu obat herbal yang dikenal secara luas yang digunakan 
pada penderita PPOK dan mempunyai efek samping yang minimal (Alexandre dan 
Penque, 2012; Guo et al., 2006). Ginseng berperan antara lain sebagai antiinflamasi, 
antioksidan, dan antimikroba. Bahan aktif utama yang terkandung pada ginseng berupa 
ginsenoside akan berperan menghambat inflamasi dengan menekan ekspresi nuclear 
factor kappa beta (NFkβ). Hambatan inflamasi akan menyebabkan terjadinya penurunan 
mediator inflamasi sehingga hambatan aliran udara akan menurun dan terjadi 
peningkatan fungsi paru (Shergis, 2013). Pemberian ginseng pada penderita PPOK 
stabil menunjukkan efek perbaikan fungsi paru (An et al., 2011). Penelitian ini 
dilakukan untuk membuktikan pengaruh pemberian ekstrak ginseng sebagai terapi 
tambahan pada terapi standar PPOK eksaserbasi sebagai antiinflamasi melalui penilaian 
kadar IL-8 plasma serta pengaruh ekstrak ginseng pada skor CAT dan lama rawat inap 
untuk melihat dampak pemberian ektstrak ginseng terhadap perbaikan klinis penderita 
PPOK eksaserbasi. 
 
B. RUMUSAN MASALAH 
Berdasarkan uraian dalam latar belakang masalah di atas, dapat dirumuskan 
pertanyaan penelitian sebagai berikut: 
1. Adakah pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada penurunan kadar IL-8 plasma 
penderita PPOK eksaserbasi ?  
2. Adakah pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada penurunan skor COPD 
Assessment Test (CAT) penderita PPOK eksaserbasi ? 
3. Adakah pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada penurunan lama rawat inap 








C. TUJUAN PENELITIAN 
1. Tujuan umum  
Untuk mengetahui dan menganalisis pengaruh pemberian ekstrak ginseng sebagai 
antiinflamasi pada PPOK eksaserbasi. 
 
2. Tujuan khusus 
a. Untuk menganalisis pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada kadar IL-8 plasma 
penderita PPOK eksaserbasi. 
b. Untuk menganalisis pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada skor CAT penderita 
PPOK eksaserbasi. 
c. Untuk menganalisis pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada lama rawat inap 
penderita PPOK eksaserbasi. 
 
D. MANFAAT PENELITIAN 
1. Manfaat keilmuan 
Menjelaskan dan membuktikan pengaruh pemberian ekstrak ginseng pada PPOK 
eksaserbasi dan pembuktian ilmiah ekstrak ginseng sebagai antiinflamasi melalui 
penilaian kadar IL-8 plasma. 
2. Manfaat praktis 
Bukti ilmiah yang diperoleh dari hasil penelitian dapat menjadi dasar pertimbangan 
pemberian ekstrak ginseng sebagai terapi tambahan pada PPOK eksaserbasi. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
